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POUDRE ET ÉLIXIR DENTIFRICES PRÉTERÉE 

POUR l'hygiène des dents 
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DE LA cocaïne 

Dans le dernier numéro de VArt Dentaire.nous avons 
promis de compléter l'étude que nous avons faite des 
divers procédés d'insensibilisation, à l'usage des dentis- 
tes, par l'examen de la méthode nouvelle d'anesthésie 
locale par la cocaïne. Nous tenons notre promesse, et 
nous venons dire à nos confrères ce qu'il faut penser des 
avantages et des inconvénients des injections cocaïnées, 
faites dans le but de soustraire les clients aux douleurs 
de l'extraction . 

On a pu voir, par notre communication à la Gazette 
des hôpitaux^ que notre expérience personnelle avait, 

FEUILLETON DE l'ART DENTAIRE. 



L'AGE DU CHEVAL 

{Suite) 

Pour affirmer encore plus la dissemblance de la dent 
de lait avec la dent de remplacement, il existe la cou- 
ronnCy le col et la racine, 
Lacouronne est la partie de 
la dent qui est en dehors 
de la gencive ; le col est 
entouré de la gencive ; la 
racine est la partie qui se 
trouve renfermée dans les 
alvéoles des os de la mâ- 
choire. 

Chez les dents de cheval, 
la couronne, le collet et la 
racine se confondent à ce 
point graduellement que, ^'^ë- ^l- — Dents de 20 ans environ. 

lorsqu'une dent est arrachée, on ne voit aucune délimi- 
tation entre ces trois parties. 
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en décembre, donné les résultats suivants : Dans 57 cas, 
nous avions obtenu Tanesthésie complète 35 fois, et, dans 
les autres, la douleur avait été assez légère : mais, à côté 
des résultats généraux encourageants, nous avions eu à 
enregistrer des accidents consécutifs divers, dont quel- 
ques-uns nous avaient causé de sérieuses inquiétudes. 

Nous avons, depuis, continué nos expériences, et nous 
persistons à croire que Fanesthésie par la cocaïne, avec 
ses effets incertains, est bien inférieure à l'anesthésie par 
le protoxyde d'azote, que nous avions pratiquée dans 
plus de dix mille opérations dentaires, toujours sans le 
moindre accident. 

Insomnie, difficultés dans la déglutition, embarras de 
la parole, envie de vomir, faiblesse des membres infé- 
rieurs, stupeur, frémissements musculaires, insensibilité 
cutanée, lassitude rebelle, refroidissement des extrémi- 




La couronne de la dent de poulain se rétrécit en arri 
vaut à la gencive. 

La dent de cheval, excepté 
dans un âge très avancé, aussi 
longue qu'elle sorte de la genci- 
ve, est presque de la même lar- 
geur. 

Le germe de fève ou cornet 
dentaire de la dent de lait n'est 
pas aussi profond que celui des 
dents de remplacement. 

Les dents de lait sont placées 
presque perpendiculairement à 
la gencive. 

Les dents de cheval sont pla- 
cées au sortn^ de la gencive, un 
peu en avant. 

Les dents de lait, lorsque le germe de fève est effacé 
par le frottement, ne montrent plus une surface de 
frottement ronde, mais d'un ovale allongé. 

Les dents de cheval, quand le cornet dentaire dispa- 
raît par l'usure, montrent d'abord une surface irrégu- 




F\^. 12. — Dents do rem- 
lilaGements, surfaces à 5 
ans, 10 ans, 15 et 20 ans. 
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tés, engourdissement labial, constrictionàlagorge, accé- 
lération ou intermittence circulatoire, tels sont les trou- 
bles que nous avons observés, à des degrés divers, après 
l'injection du chlorhydrate de cocaïne associé à Tacide 
phénique, soit immédiatement après l'opération, soit 
après quelques minutes, quelques heures ou même le 
lendemain de notre intervention. 

Faut -il en conclure que Tanesthésie par la cocaïne 
nous paraît devoir être abandonnée. Telle n'est pas notre 
pensée. 

Nous invitons nos confrères à faire connaître, comme 
nous le faisons nous-même et comme l'a fait notre distin- 
gué collègue M. Viau, les résultats de leurs expériences 
personnelles, et, dans lebutde faciliter les recherches des 
dentistes de tous les pays, nous allons rappeler ce qui a 



lière mais arrondie qui finit par 
être, avec l'âge, triangulaire. 

Période de la connaissance cer- 
taine de Vâge, — Un cheval est 
âgé de six mois, quand les pinces 
et les mitoyennes sont poussées et 
que le germe de fève est déjà pas- 
sablement rasé. 

Un cheval a un an, quand les 
coins sont sortis et que les mar- 
ques de l'usure se manifestent. 

Généralement, l'âge des che- 
vaux se compte à partir du prin- 
temps (excepté pour les chevaux 
de courses, dont l'âge se compte à 
partir du 1^^ janvier). On ne tient 
compte que des années, le quart 
ou la moitié de l'année n'ont pas 
de signification. 

Un cheval a deux ans quand 
toutes ses dents de lait sont forte- 
ment usées et que, dans bien des 




Fig. 13. — MoJaire. 
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été publié sur cette question dans la presse française et 
étrangère. 

Quand Tidée est venue dïnsensibiliser la muqueuse 
buccale au moyen de la cocaïne, nombre d'autres mu- 
queuses avaient été le siège de tentatives du môme genre. 

Boerhaave, conseillant l'usage du coca aux dyspepti- 
ques, faisait, sans s'en douter, l'application des propriétés 
analgésiantes de la cocaïne sur la muqueuse de l'esto- 
mac, devenu insensible aux aiguillons de la faim. 

Richelot, Montegazza, Bordier, Gubler s'expliquaient 
mieux l'action de l'agent curatif qu'ils mettaient en œu- 
vre, mais arrivaient aux mêmes résultats, quand ils con- 
seillaient le coca pour soutenir les forces chez les sujets 
dyspeptiques : 

MM. Doléris, Dubois, Cazin, avaient employé la cocaïne 
contre les douleurs du vaginisme. 



cas, les pinces paraissent ébranlées par l'éruption pro- 
chaine des dents de remplacement, en sorte que le collet 
de la dent est visible et que la dent elle^néme est poussée 
obliquement en avant. 

Les poulains, nés de bonne heure, peuvent en mai 
déjà perdre les pinces, et doivent être signalés comme 
ayant atteint deux ans. 

Un cheval a trois ans, quand les pinces de lait sont 
remplacées par les dents de cheval et que ces der- 
nières paraissent tellement poussées, qu'elles sont en 
frottement avec les pinces de la mâchoire supérieure. 

Un cheval a quatre ans, quand les mitoyennes sont 
tombées et qu'il ne reste plus que les petites dents des 
coins, près des quatre dents de chevaU La surface des 
pinces est déjà visiblement usée^ les mitoyennes com- 
mencent à se raser. Chez les chevaux entiers et hongres, 
les crochets sont sortis et pointus. 

Un cheval a cinq ans, quand les dents de lait ont dis- 
paru et que les dents de cheval sont assez poussées pour 
être toutes en frottement. Les pinces sont usées à ce 
point que le germe de fève est fort petit, que les mitoyen- 
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MM. Koller, Galezowski, Abadie, Meyeî% Dehenne, 
s'étaient servi de la cocaïne pour pratiquer sans douleur 
des opérations sur les membranes de Tœil (cataracte, 
iridectomie, sclérotomle, strabisme, cautérisation, etc.) 
M. Calliouzis avait communiqué à la Société de mé- 
decine d'Athènes la relation d'opérations rapides faites 
sans douleur sur la vessie, sous l'influence de la cocaïne. 
M. le Docteur Jeliinch, de Vienne, avait, le premier, 
constaté l'action anesthésique de la cocaïne sur la mu- 
queuse de la gorge ; ses expériences ont été répétées par 

^ MM. Fauvel, Dujardin-Beaumetz, Gouguenheim, Cons- 

/ tantin Paul, Labric. 

1 La muqueuse du nez avait été insensibilisée au moyen 

de la cocaïne par les docteurs Baratoux, Moure. 

I M, le Docteur Désarènes avait appliqué le même pro- 

\ cédé au traitement des maladies de l'oreille. 



nés ont une marque de fève assez superficielle, et les 
coins une marque large et profonde. Le crochet, chez 
les chevaux entiers et hongres, est devenu plus grand 
et est encore tranchant sur ses bords. 

Un cheval a six ans, quand le cornet dentaire des pin- 
ces a presque disparu, que les mômes marques sont de- 
venues petites dans les mitoyennes et qu'elles sont en- 
core très visibles dans les coins. 

Jusqu'à cet âge, la forme des surfaces de frottement 
demeure transversalement ovale. 

Période des Renseignements moins certains sur VAge, 
— Il n'est nullement difficile de donner une description 
des dents jusqu'à dix-huit ans et plus, et préciser com- 
ment chaque dent doit apparaître chaque année, mais ce 
tour de force théorique conduit celui qui veut arriver à 
connaître l'âge d'après la conformation des dents, plu- 
tôt à s'embrouiller qu'à arriver à un résultat pratique. 
Le moyen le plus simple est de considérer attentivement 
les dents du plus grand nombre de chevaux possible 
dont on connaisse positivement l'âge. Il y a une telle 
quantité de particularités qui influent sur la forme des 
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Enfin, M. Pope avait employé la cocaïne pour extirper 
sans douleur un épithélioma de la lèvre, lorsque les 
dentistes songèrent sérieusement, après quelques essais 
isolés, à opérer l'extraction des dents en bénéficiant des 
mêmes avantages. 

Nombreux sont les confrères qui ont fait des tentatives 
de ce genre. En voici la liste, sauf omissions, que nous 
réparerons avec empressement, si besoin est : 

Andina, Andrieu, Aubeau, Bugnot, Barker, Chan- 
temesse, Combes, David, Dunoyer, Galippe, Magitot, 
Paulin, Sviderskara, Shilling, Telschow, Viau, Witzel. 

Les résultats obtenus par ces opérateurs divers, pré- 
sentent des différences sensibles. Nous félicitons ceux de 
nos confrères qui ont été toujours heureux ; pour les au- 
tres nous enregistrons facilement les constatations défa- 
vorables que voici : 

surfaces de frottement et des dents elles-mêmes, qu'une 
conformation de dents en rapport exact avec la théorie 
n'est en quelque sorte qu'une exception. Le mode de 
nutrition, les vices de conformation, la dureté et la po- 
position des dents offrent bien souvent une notable dif- 
férence de forme et de modifications de la dent, telles 
que la théorie l'indique. 

Si, comme on l'affirme ordinairement, l'usure an- 
nuelle de la dent était d'une ligne, il en résulterait 
qu'un cheval de trente ans ne devrait plus avoir d'inci- 
sives. 

Je laisse aussi de côté la description des modifications 
de forme et de surface de frottement des pinces de la 
mâchoire supérieure, car il n'y a aucun risque à courir 
en se montrant négligent sur ce point. 

Pour se faire une idée juste de la transformation des 
incisives et de leur surface de frottement, il faut consi- 
dérer une incisive dans toute sa longueur. La dent qui 
est ovale à sa surface, se rétrécit toujours plus jusqu'à 
sa racine, et le frottement doit graduellement avoir pour 
résultat de rendre la surface de la dent d'abord d'une 
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Le docteur Shilling a été appelé auprès d'une personne 
ayant perdu connaissance à la suite d'une injection de 
cocaïne pour l'avulsion d'une dent. lia fait respirer trois 
gouttes de nitrite d'amyle sur un mouchoir. En très peu 
de temps la personne a repris ses sens {Arch. de phar- 
macie). 

L'emploi de la cocaïne s'est opposé dans un certain 
nombre de cas à la réunion convenable des lambeaux et 
a déterminé la nécrose {The atlanta médical and sur- 
gical Journal). 

Les opérateurs de Moorefield's Royal ophthalmichos- 
pital de Londres, avaient éprouvé les mêmes déboires 
{Union médicale). 

Le 15 mai 1886, le D'* Intyre était appelé à donner des 
soins à un homme de 40 ans, bien constitué, empoisonné 
par la cocaïne. Les pupilles étaient largement dilatées^ 

forme arrondie et, finalement, ovale allongé. Or, c'est ce 
changement de forme de la surface, qui sert de base aux 
appréciations de l'âge. 

Quand le cheval a sept ans, la forme des surfaces des 
pinces laisse remarquer une transition à la rondeur, 
tandis que les mitoyennes et les coins sont encore ovales. 

Les germes de fève des pinces et le plus souvent des 
mitoyennes, sont disparus. Les crochets s'arrondissent 
à la pointe. 

Le cheval a huit ans, lorsque la table ou surface des 
mitoyennes se rapproche de la forme ronde, les traces 
du cornet dentaire sont effacées aux coins et la dent du 
coin supérieur, considérée de côté, laisse voir une lé- 
gère inflexion du bord extérieur de la surface de frotte- 
ment. C'est la première trace de la queue d'aronde qui 
n'apparaît pas chez tous les chevaux et vient de ce que 
le coin du bas, avec son bord postérieur, se porte un 
peu plus en avant que le bord postérieur du coin supé- 
rieur, en sorte que la surface du coin supérieur ne peut 
être usée également par celui du coin inférieur. 

A neuf ans, le cheval ne marque plus et les tables des 



350 LART DENTAIRE. 

la conjonctive insensible ; la respiration était lente, pé- 
nible, suspirieuse, le pouls battait au moins 140 fois par 
minute. Le malade ne pouvait articuler une syllabe ; il 
demandait fréquemment par signe de Teau qui, à peine 
introduite dans la bouche, était rejetée sans qu'il fût 
possible de l'avaler. Cet homme avait été mis dans cet 
état par une injection de trois centigrammes de cocaïne, 
faite vingt minutes auparavant {La France médicale]. 

Le fait pratique sur lequel il faut appeler l'attention, 
c'est que l'activité nutritive des parties atteintes par la 
cocaïne est pendant quelque temps diminuée, et que 
lorsque cette nutrition est déjà affaiblie, comme chez les 
personnes débihtées et âgées, le libre usage de la cocaïne 
fait courir certains risques à la vitalité des tissus {Cen- 
tralhlatt fur prakt. Augenheilk. ). 

Dans deux cas, l'instillation de 5 à 6 gouttes d'une 

pinces ont la forme d'un ovale arrondi, celles des coins 
ont encore l'aspect d'un ovale allongé ; les crochets sont 
très émoussés et la queue à' ar onde est généralement très 
prononcée. Les petits points noirs qu'on remarquait au- 
paravant n'apparaissent plus dans la table des dents. 
Ils sont quelquefois encore accentués par les maquignons 
prétendant ainsi démontrer que les chevaux marquent 
encore, mais cela ne peut avoir de valeur pour celui qui 
possède quelques notions de dentition, car la forme de 
la table et la longueur de la dent suffisent pour l'ache- 
teur. 

De dix à douze ans, la table des pinces devientde plus 
en plus irrégulièrement ronde ; c'est-à-dire que le dia- 
mètre transversal de la dent est de plus en plus petit et 
le diamètre d'avant en arrière plus grand . Le coin peut 
encore souvent montrer, dans la direction du bord in- 
térieur, une table en forme de poire allongée. La queue 
d'aronde, quand elle existe,est assez profonde. Les dents 
ont une direction plus prononcée en avant.Le crochet in- 
férieur est fortement émoussé et le crochet supérieur 
très usé par le frottement du mors de bride. Les dents 






^0^M 



L'ART DENTAIRE. tl 

solution de cocaïne à 4 pour 100, a amené de la prostration, 
de la pâleur, une sueur froide et de l'altération (D^ Knapp). 

Le docteur Lundy a eu l'occasion d'observer chez un 
malade, dont on avait cocaïnisé l'œil pour pratiquer une 
opération delà cataracte, des accidents épilep tiques pro- 
voqués par la cocaïne {Recueil d'Ophthalmologié) . 

J'emploie, en injection, des doses faibles de cocaïne. 
D'habitude ma méthode n'entraîne aucune suite et le 
patient est en état de retourner immédiatement à ses 
occupations, mais il m'est arrivé de constater des palpita- 
tions, des défaillances, la pâleur du visage et le refroi- 
dissement des mains {D^ Telschow), 

Nous ne voulons pas prolonger plus complaisamment 
ces citations. Nous allons en clore la liste par la relation 
d'un malheur trop connu :I1 y a quelques mois, un mem- 
bre fort distingué du corps médical russe, M. le Docteur 



prennent une couleur brune. Les cannelures longitudi- 
nales, à leur face antérieure, sont d'une couleur sombre 
et les gencives se retirent. 

Période des Signes incertains de VAge, — Il faut 
déjà une grande habitude et un bon coup d'œil pour pou- 
voir dire qu'un cheval a dix, onze ou douze ans : souvent 
le plus habile praticien ne sera pas en état d'en décider, 
à plus forte "aison quand il s'agira de se prononcer pour 
l'âge d'un cheval de plus de douze ans. 

De treize à quinze ans, un cheval est vieux, la table 
des dents a atteint la forme complètement ronde, c'est-à- 
dire quand les diamètres de cette table en travers et d'a- 
vant en arrière apparaissent égaux. Le coin qui, à trei- 
ze ans, a conservé sa table de la forme d'une poire, a, 
à quinze ans, cette même surface presque ronde. La 
queue d'aronde, par suite du frottement des deux bords 
postérieurs, a tout à fait disparu. Le crochet est presque 
toujours épointé et est devenu tout à fait rond. 

On peut donner seize jusqu'à dix-huit ans à un cheval 
si les tables des pinces et des mitoyennes sont devenues 
triangulaires, c'est-à-dire ont plus de profondeur que de 
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Kolomnine, s'est suicidé, à cause de la mort d'une de ses 
opérées, anesthésiée au moyen de la cocaïne. 

En France, les chirurgiens dont les opérés succombe- 
raient songeraient-ils à se suicider ? Nous l'ignorons. Ce 
que nous savons bien, c'est qu'il ne nous plairait pas 
d'être obligé de nous poser cette question, et c'est pour 
cela que, malgré notre grande prudence dans l'adminis- 
tration de la cocaïne, nous terminons notre étude im- 
partiale par cette déclaration : Nous n'avons pas abusé de 
la cocaïne, nous n'avons pas l'intention dene plus en user. 
Nous en usons, mais ce n'est pas cet agent anesthésique 
qui détrônera le protoxyde d'azote dans tous les cas. 

A. Pretkrre (1). 

(1) ERRATUM. — Dans le dernier numéro de VAH Dentaire, il 
s'est glissé une erreur typographique relative aux doses de cocaïne 
incctée par nous. Voici le chiffre auquel nous nous somnaes défini- 
tivement arrêté : cinq centigrammes &e chlorhydrate de cocaïne, 
par chaque injection, sans addition d'acide phénique. 

largeur (voir la remarque dans le tableau, page 344). Les 
coins sont complètement ronds. 

Après dix-huit ans, les tables des incisives se mon- 
trent plus longues dans leur triangularité et se rappro- 
chent toujours de plus en plus de l'ovale d'avant en ar- 
rière. Il est superflu, dans la pratique, de donner des 
points de repère sur la transformation delà dent d'année 
en année. 

Il y a encore une particularité qu'il faut rappeler : on 
prétend que la partie sortant de la gencive avec V'dge^ 
est toujours plus courte, c'est absolument faux. Il peut 
survenir par exception que, dans la mâchoire inférieure, 
les dents plus fortement usées deviennent un peu plus 
courtes, mais généralement les incisives, avec l'âge, de- 
viennent positivement longues. 

Le proverbe: dents courtes, jeunes dents, longues dents 
vieilles dents, est toujours vrai dans la pratique. Il est 
bon de remarquer, en terminant, que les surfaces des 
incisives de la mâchoire supérieure sont souvent irrégu- 
lièrement formées et que les crochets sont fréquemment 
usés jusqu'à leur base. 
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DÉVELOPPEMENT PHYSIQUE DE L'ENFANT 

DU JOUR DE LA NAISSANCE A UN AN. 

Dentition. 

Une des phases vraiment intéressantes du développe- 
ment de l'enfant à la mamelle est celle de la dentition ; 
aussi croyons-nous utile de nous y arrêter. Souvent le 
travail delà dentition est peu sensible et purement local; 
une fièvre légère, un peu d'irritation aux gencives et aux 
parties voisines, aux joues, aux yeux, aux oreilles, avec 
plus ou moins de répercussion sur les glandes de la mâ- 
choire et du cou, sont parfois les seuls symptômes qui 
l'annoncent. Mais les choses ne se passent pas toujours 
aussi tranquillement : la bouche semble quelquefois un 
foyer d'irritation; elle est sèche, ou bien une salive abon- 
dante en sort continuellement ; les gencives se gonflent 

Nous ajouterons quelques détails complémentaires à 
ce qui précède, pensant qu'ils jetteront une nouvelle 
lumière sur les principes généraux. 

Il existe encore une cavité dentaire interne, dite cornet 
radical. Cette cavité occupe l'intérieur de la racine et 
s'étend au delà et en avant du cul-de sac dentaire ; il 
renferme la pulpe dentaire, organe sécréteur de la dent. 
Avec l'âge, le cornet radical oblitère par son fond, et 
cette oblitération due à une sécrétion d'ivoire donne lieu 
à une tache noirâtre appelée étoile dentaire. 

A neuf ans, la table dentaire offre à l'extérieur une 
couche d'émail (émail d'encadrement sur un point de 
l'ivoire intérieur de la dent), apparaît l'étoile dentaire, et 
enfin une couronne d'émail central. A douze ou treize 
ans, cet émail disparaît et l'on ne voit plus que l'étoile 
dentaire. 

Les molaires sont au nombre de douze â chaque mâ- 
choire, six de chaque côté, et se divisent en avant et en 
arrière-molaires. 

Les juments n'ont que par exception des crochets., cel- 
les qui en ont s'appellent Bréhaignes, 
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et rougissent; l'enfant serre avec plus de force le mamelon 
dont il semble alors plus avide ; sans cesse, il porte à la 
bouche la main seule, ou armée des divers objets qu'on 
lui laisse prendre. 

Cependant, l'irritation et la douleur augmentant, une 
des pommettes, souvent môme les deux joues, devien- 
nent très rouges, les yeux sont larmoyants, parfois 
même il survient une lé^^ère conjonctivite, ou bien les 
oreilles présentent un pou d'écoulement, et dès lors les 
glandes du col s'engorgent. D'autres fois, il y a un peu 
d'angine, la voix est enrouée, et une petite toux sèche se 
manifeste. Une fièvre persistante, sans grande élévation 
de température cependant, provoque une soif ardente. 
L'enfant est alors plus irritable qu'à l'ordinaire, triste et 
morose ; par moment, il pousse des cris aigus arrachés 
par la douleur. 

Les chevaux âgés ont généralement les deux mâchoi- 
res plus rapprochées ; l'usure des dents se produit dans 
une direction oblique et se manifeste sur la partie inté- 
rieure de la table. Il arrive même que les dents portent 
les unes sur les autres sans user le bord extérieur. Un 
homme expérimenté, d'après la direction des deux mâ- 
choires, reconnaît aussitôt le vieux cheval d'un cheval 
de neuf ou dix ans, sans avoir besoin de lui ouvrir la 
bouche. Un cheval peut être vieux sans avoir cette dis- 
position des dents, mais lorsqu'il Ta, il est toujours très 
vieux et n'a pas besoin d'un examen approfondi. 

Irréçjularités qui se produisent fréquemment dans la 
Dentition. — Les irrégularités qui se produisent dans 
la bouche des chevaux sont de deux sortes, celles qui 
sont un phénomène ou bizarrerie de la nature, et celles, 
au contraire, qui viennent du propriétaire ou du mar- 
chand dans le but de tromper l'acheteur. 

A la première catégorie appartiennent les chevaux 
chez lesquels se produit Féruption trop précoce ou trop 
tardive des dents de poulain. Ce fait a d'autant moins 
d'importance qu'on peut se baser sur la naissance du 
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' Tel est à peu près le tableau qui se représente souvent 
pendant la période où l'enfant fait ses dents. Le plus 
ordinairement, Tenfant n'a vraiment besoin, pendant la 
dentition, que d'une stricte observance du régime, de 
bains, de grand air, de légères frictions avec la pulpe du 
doigt ou d'un hochet mou (racine de guimauve, par 
exemple), et nous proscrivons les hochets durs, métal 
ou ivoire, qui meurtrissent les gencives ; leur frottement 
continuel avec ces objets augmente Técoulement de la 
salive sans aider à la sortie des dents. 

C'est d'ailleurs précisément au moment où l'organisme 
réclame une quantité de nourriture plus considérable et 
plus consistante que les agents de la mastication se dé- 
veloppent. En même temps que l'ossification des mâ- 
choires s'achève, les muscles chargés de les mouvoir ac- 
quièrent plus d'énergie, et les dents retenues dans les 

poulain au printemps et juger son âge à un an. A cette 
époque, l'ensemble général du poulain sert de rensei- 
gnement pour apprécier cet âge. La boîte osseuse de la 
tête du poulain est plus développée, plus bombée en 
avant, le passage du front à la figure plus accentué ; 
cette dernière est en proportion plus petite et plus poin- 
tue, les contours de l'animal sont ronds et sans expres- 
sion particulière. Les poils de la crinière se tiennent de- 
bout, plus ou moins épais et crépus ; c'est â la fm de la 
première année que le poulain change de crins. 

La queue est également courte et ses crins sont crépus. 
La taille de l'animal, autant que le manque de caractère 
de ses formes? qui sont le propre de l'animal arrivé à sa 
croissance, suffisent amplement pour distinguer le pou- 
lain et déterminer son âge. 

Quelques importantes irrégularités se produisent au 
moment où le poulain change ses incisives. Souvent ce 
changement se produit trop tôt, en sorte que le poulain 
annonce plus d'âge qu'il n'en a. Les pinces et les mi- 
toyennes changent çà et là simultanément ou au con- 
traire ce sont les mitoyennes et les coins. D'autres fois 
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gencives apparaissent en dehors entre le sixième et le di- 
xième mois. 

C'est chez Fembryon que les dents commencent à se 
former, et avant la fin du troisième mois de la vie em- 
bryonnaire, on peut voir au fond des gouttières maxil- 
laires les germes des vingt premières dents. Le mode de 
transformation de ces dents de Tétat bulbeux à l'état so- 
lide, et la production des cellules spéciales de la dentine 
qui engendre l'ivoire dentaire avec son émail, n'ont ici 
qu'un intérêt secondaire. Ce qui nous intéresse plus 
spécialement à étudier, c'est l'époque et l'ordre d'appari- 
tion de ces dents temporaires, dites dents de lait. Si cer- 
tains médecins assurent que l'apparition des premières 
dents a souvent lieu à deux ou trois mois, d'autres pré- 
tendent n'avoir vu que six fois sur soixante-trois les 
premières dents apparaître avant l'âge de onze mois. 

les dents de lait qui sont expulsées trop tard parles dents 
de remplacement, si bien que le cheval paraît plus 
jeune qu'il n'est réellement. Ces irrégularités ne sont que 
des exceptions qu'un homme du métier signale facile- 
ment. Ainsi que nous le dirons plus loin, l'éruption pré- 
coce des dents de remplacement est fréquemment et ar- 
tificiellement provoquée, afin d'avancer l'âge du cheval 
en vue de sa vente. 

Les dents persistantes par suite de leur dureté et des 
fourrages mous, peuvent s'user si lentement qu'elles 
restent longues et que leur table indique un âge infé- 
rieur à celui -^lue les chevaux doivent avoir ; quand 
dans un pareil cas, les dents paraissent trop longues, on 
peut se former, dans une certaine mesure, une idée jus- 
te de l'âge. Il suffit de ramener par la pensée la longueur 
des dents à leur état normal, et de se reporter à la forme 
que présenterait la table de la dent dans la proportion 
régulière. 

Il arrive assez fréquemment que le germe de fève ap- 
paraît longtemps, surtout aux coins. Les marchands ne 
manquent pas de donner cet indice pour preuve du jeune 
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Cela peut bien être exact, comme le fait remarquer M. 
Alix, pour les enfants pauvres, mal nourris, élevés dans 
de mauvaises conditions, comme le sont en général ceux 
qu'on reçoit dans les hôpitaux d'enfants chez lesquels le 
rachitisme s'annonce par une dentition et une ossifica- 
tion tardives ; mais, pour ceux qui ont eu le bien-être, 
l'allaitement naturel et les soins maternels, il est rare 
que révolution dentaire n'ait pas commencé du sixième 
au neuvième mois, surtout s'il s'agit de petites filles, qui 
sont plus précoces que les garçons. Nous ne parlerons 
pas des enfants venant au monde avec une dent, mais 
on peut déclarer que tout enfant ayant une dent avant 
six mois est en avance, et que tout enfant n'en ayant 
pas à dix mois est en retard. L'apparition la plus tardive 
qu'il nous ait été donné de constater, en dehors du rachi- 
tisme, est dix-huit mois. 

âge ; mais cette assertion n'a aucune importance si ces 
marques persistantes ne sont point en rapport avec la 
forme de la table. 

Dans le cas où les dents, surtout lespinces, paraissent 
trop courtes, on peut donner à l'animal un ou deux ans 
de moins qu'il ne paraît; cependant, il faut tenir compte 
de la longueur des incisives de la mâchoire supérieure. 
Si ces dernières sont très longues, le cheval en question 
doit être considéré, au contraire, comme plus âgé qu'il 
ne paraît. 

Certaines mauvaises habitudes ou défauts chez les 
chevaux apportent de telles altérations dans la dentition 
qu'il est très difficile ou presque impossible d'apprécier 
leur âge. 

Au nombre de ces défectuosités sont : le tic, le frotte- 
ment sur les barres, le jeu continuel avec les chaînes 
et l'habitude de mordre la mangeoire pendant le pan- 
sage. Il arrive que de tels chevaux ont le bord antérieur 
de la dent arrondi et usé. L'homme expérimenté s'aper- 
çoit promptement des causes diverses de ce désordre et 
l'acheteur n'a pas de risques à courir de ce côté. 

Les altérations de la table dentaire produites par lo 
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L'ordre dans lequel les dents temporaires se montrent 
en général est le suivant, qui, d'après Trousseau, cons- 
titue cinq groupes ansez bien déterminés : 

Premier groupe : Les deux incisives médianes infé- 
rieures : 

Deuxième groupe : Les quatre incisives supérieures ; 

Troisième groupe : Les deux incisives latérales infé- 
rieures, et les quatre premières molaires ; 

Quatrième groupe : Les quatre canines ; 

Cinquième groupe : Les quatre dernières molaires ; ces 
dernières dents se montrent rarement avant deux ans. 

Si cet ordre d'apparition est celui qu'on observe le 
plus généralement, il ne saurait cependant être donné 
comme règle absolue. Chaque groupe de dents met un 
certain temps à sortir ; l'évolution des incisives médianes 
inférieures s'accomplit dans un espace de temps com- 

marchand, et dont il faut se défier, sont les suivantes : 

On arrache souvent les dents de lait de manière à 
favoriser l'éruption plus prompte des dents de rempla- 
cement, à ce point qu'un cheval de quatre ans en paraît 
cinq. 

On creuse dans les incisives inférieures le germe de 
fève qui a disparu et l'on noircit les creux faits au burin 
avec une composition, pour que les demi-connaisseurs 
s'y laissent prendre et tiennent le cheval qui ne marque 
plus, pour plus jeune qu'il ne l'est. Un cheval dont les 
dents ont été refaites se laisse difficilement boucher et, 
dans ce cas, l'animal doit éveiller le soupçon et néces- 
siter un examen d'un homme de l'art. 

Une dent refaite est facile à distinguer d'une dent na- 
turelle qui a le germe de fève, ou trace du cornet den- 
taire. La fausse fève a une forme irrégulière en contradic- 
tion avec la forme de la table dentaire, et enfin la bague 
d'émail qui entoure le germe de la fève, n'existe plus. 

Pour arriver à une illusion plus complète, l'on abat 
ou l'on râpe les coins aigus qui se sont formés dans la 
mâchoire supérieure, opération qui ne peut tromper le 
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pris entre deux et quinze jours. Les quatre incisives su- 
périeures peuvent mettre quatre, six ou huit semaines à 
apparaître ; mais, entre révolution complète du premier 
groupe et i'apf arition de la première dent du deuxième 
groupe, il y a un temps de repos qui peut durer deux 
ou trois mois. Après le travail de sortie des incisives su- 
périeures, et avant le début du même travail pour le 
troisième groupe, il y a un autre temps d'arrêt de deux 
mois environ. Alors, les incisives latérales inférieures et 
les quatre premières molaires apparaissent dans un es- 
pace d'un, deux ou trois mois. Un nouveau temps d'arrêt 
de deux ou trois mois également suit cette nouvelle pous- 
sée, et les dents du quatrième groupe, les canines, font 
leur apparition, lentement et souvent péniblement. Deux 
ou trois mois, et parfois plus longtemps, se passent en- 
core en repos relatif avant l'éruption des dents du dernier 



connaisseur. Il est bon de remarquer ici qu'à l'excep- 
tion de l'extraction des dents de poulain, aucune altéra- 
tion delà dent faite par l'artiste le plus habile, ne peut 
égarer l'observateur attentif et qui possède une connais- 
sance exacte de la forme de la table dentaire. 

Malheureusement les chevaux eux-mêmes, par la con- 
formation de leurs dents qui est en désaccord avec les 
systèmes les plus accrédités, donnent des démentis à la 
science et occasionnent de graves erreurs. 

C^® DE MONTIGNY. 



EPIGRAMME DUNE VIEILLE. 

S'il m'en souvient, vieille au regard hydeux, 
De quatre dents je vous ay veu mâcher ; 
Mais une toux dehors vous en mit deux, 
"^^e autre toux deux vous en fait cracher. 
Or povez bien toussir sans vous fâcher. 
Car CCS deux toux y ont mis si bon ordre, 
Que si la tierce y veult rien arracher, 
Non plus que vous n'y trouvera que mordre. 

Clément Marot. 
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groupe : les quatre dernières molaires. Il peut arriver 
que les dents d'un môme groupe fassent très rapidement 
leur apparition ; dans ce cas, le temps de repos qui sui- 
vra sera plus long ; si, au contraire, les dents d'un même 
groupe font leur évolution avec plus de lenteur, le temps 
d'arrêt qui la suivra sera d'autant plus réduit que l'ap- 
parition des dents aura plus tardé. C'est ainsi qu'il nous 
a été souvent presque impossible d'apprécier les temps 
d'arrêt dans la dentition lente et difficile de certains en- 
fants. 

On attribue souvent dans le monde, au travail de la 
dentition des maladies dont nous apportons le germe en 
naissant et qui sont indépendantes de la dentition. Si, en 
effet, la dentition peut disposer l'enfant à certaines affec- 
tions dont quelques-unes sont de tous les âges; dont quel- 
ques autres sont particulières à l'enfance, la dentition, 
il faut qu'on le sache, est un travail de la nature et n'est 
point par elle-même une maladie. 

Il n'est pas rare de voir des bébés arriver à la fin de 
leur première dentition, sans que leur santé ait eu à su- 
bir la moindre altération. Chez d'autres, le travail de la 
dentition est douloureux et s'accompagne de gonflement 
des gencives, d'aphtes, d'inflammations de la membrane 
interne de la bouche. Le tissu de la gencive est sou- 
vent très tendu et devient d'un rouge vif qui tourne au 
violet. L'enfant enfiévré est en proie à une soif ardente ; 
les pommettes de son visage sont gonflées et rouges, il est 
somnolent. Ce sommeil maladif, qui n'est que de l'acca- 
blement, est souvent interrompu par des mouvements 
nerveux et des cris. 

Dans cet état, des boissons adoucissantes sont néces- 
saire et la mère aura le devoir d'entretenir la liberté du 
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ventre. Au besoin, il faudra recourir aux boissons laxa- 
tives miellées et aux lavements adoucissants. 

Il est important de diminuer la congestion cérébrale, 
de prévenir les convulsions, de combattre l'assoupisse- 
ment. On obtient des résultats satisfaisants et souvent 
très prompts par le moyen de bains de pieds simples ou 
composés, de cataplasmes émollients, en certaines cir- 
constances, légèrement sinapisés et appliqués, sur les ex- 
trémités inférieures du corps. Si pourtant ces moyens 
étaient inefficaces, si le gonflement de la gencive n'avait 
pas diminué, et si Ton pouvait craindre des convulsions, 
on aurait recours à une incision cruciale faite par un 
opérateur expérimenté. 

Ce débridement, en dégorgeant la gencive, aura pour 
effet de faire cesser la douleur et de faciliter la sortie des 
dents molaires ; je dis molaires, car l'incision est abso- 
lument inutile pour les dents incisives. 

Mais si Fincision est quelquefois utile, indispensable 
môme, elle peut aussi être en certaines circonstances 
inutile et même retarder la sortie des dents au lieu de 
l'accélérer. C'est au médecin à juger de l'opportunité 
d'une semblable opération. En tout cas, il ne faut avoir 
recours à l'incision que lorsque tous les moyens cal- 
mants, émollients et relâchants auront été employés 

sans succès. 

D'' R. Blache. 



LA BOUCHE ET LE RECRUTEWENT IWILITAIRE 

Au moment où tout le monde se demande si les bruits 
de guerre qui courent sont plus ou moins fondés, il nous 
paraît intéressant de donner la liste des maladies, infir- 
mités ou difformités, qui sont du ressort de l'art dentaire 
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et qui rendent impropre au service actif ou armé, d'après 
la loi française. 

Cas d'exemption. 
N°38. Conformation vicieuse de la face. 

55. Perte ou difformité du nez, portée au point de gêner 
manifestement la respiration ou la parole. 

56. Oblitération totale des narines ; polypes Incurables; 
punaisie due à une carie osseuse des sinus maxillaires . 

63. Division congénitale des maxillaires supérieurs 
(gueule de loup) ; perforation de la voûte palatine, bien 
que l'on puisse remédier à cette dernière par l'applica- 
tion d'un obturateur. 

64. Proéminence exagérée ou atrophie du maxillaire 
inférieur ; fractures non ou mal consolidées, perte de 
substance de cet os; exostoses, carie, nécrose, kystes 
osseux. 

65. Luxation mal réduite de l'articulation temporo- 
maxillaire, qui apporte une gêne considérable à la mas- 
tication : luxation survenant avec une grande facilité et 
même volontairement ; con striction ou resserrement des 
mâchoires ; ankylose. 

66. Hypertrophie de la lèvre supérieure, portée au point 
de nuire à la netteté de la prononciation ; bec-de-lièvre, 
(congénital ou accidentel) très prononcé; dégénéres- 
cence cancéreuse des lèvres; paralysie labiale, bien cons- 
tatée ; occlusion incomplète ou déformation de la bou- 
che, par suite d'adhérences étendues et vicieuses 
entre la muqueuse des joues et des gencives. 

67. Décollement des gencives, accompagné de l'ébran- 
lement des dents ; état fongueux, hypertrophie, état scor- 
butique des gencives ; fétidité de l'haleine, provenant 
d'une stomatite chronique* 
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^S, Perte ou carie des dents incisives et canines d'une 
mâchoire ; perte, carie ou mauvais état de la plupart ou 
d'un grand nombre des autres dents, quand ces condi- 
tions s'accompagnent de ramollissement, d'ulcération 
chronique des gencives, et que la constitution est faible 
et détériorée, et que d'ailleurs les dents existantes sont 
insuffisantes pour la mastication et la prononciation. 

69. Prolapsus, hypertrophie, division congénitale de la 
langue. 

71. Absence du voile du palais. 

72. Grenouillette et fistules salivaires anciennes et 

incurables, 

A. P. 

CORRESPONDANCE 

Monsieur le Rédacteur en chef, 

A la suite de ma nomination de dentiste inspecteur 
des écoles et dispensaires de Rouen, auxquels je me dé- 
voue depuis 4 ans, je me suis livré à un travail (non ter- 
miné) sur l'hygiène dentaire, appuyé sur l'observation 
de 14,0C0 cas de carie. 

La fiche que vous trouvez ci-jointe est entièrement 
formée d'extraits dudit travail, aussi n'ai-je pas été peu 
étonné de voir que, sans mon autorisation, on s'était 
permis à Vernon, pour un service des écoles, non seule- 
ment de la copier textuellement sans en indiquer l'origine,^ 
mais encore de substituer à mon nom celui du plagiaire. 

Je tiens à protester par l'organe de votre journal con- 
tre la façon indélicate dont le dentiste de cette localité 
s'est emparé de ma propriété en envoyant frauduleuse- 
ment sous mon nom, chez l'imprimeur, qui a remis un 
modèle croyant que c'était pour moi. 
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Je pense que des faits de cette nature, incompatibles 
avec* la dignité professionnelle, méritent, sinon d'être 
poursuivis, au moins d'être signalés. 

Agréez, Monsieur le Rédacteur en chef, l'expression 
de mes sentiments distingués, 

Gr. BUGNOT. 

Rouen, ce 22 octobre 1886. 

VILLE DE ROUEN 

-g=— <a '■■ ■I 

Service dentaire des Ecoles 

ooC e DOo ■ ■ 

Nom ___- âge -^ 

Domicile Ecole ^ „________^ _, 



Etat actuel de la Bouche. 



Incisives 
Canines 



Petites m^olaires 



Grosses molaires 



Indication du Traitement. 



Observations : 



Les Parents sont invités à biffer Tune de ces proposi- 
tions : 

ACCEPTATION | REFUS 
des soins gratuits 
Signature des Parents : 
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FORlIlTI^i: 

d'eau dentifrice. 



Eau : 1 litre. 

Bicarbonate de sou* 

de : 15 gr. 

Se servir de 
cette eau telle 
quelle sans ad- 
dition d'eau pu- 
re. 



FORlIlJI>i: 

de poudre 
dentifrice 



Magnésie cal- 
cinée : 
quatre parties. 
Carbonate de 
chaux : 
une partie. 



Nota. — La 
brosse doit être 
choisie demi- 
dure , et les 
dents frottées 
en dedans et en 
dehors, dans le 
sens de leur 
longueur^ l'ou- 
bli de cette pré- 
caution pouvant 
déterminer la 
carie. 



Hygiène dentaire* 

La carie dentaire règne à l'état endémique en 
Normandie. 

Les habitants originaires de cette province en 
sont affectés par le fait d'une prédisposition héré- 
ditaire, qui se révèle dès l'apparition des dents de 
lait. 

La cause extérieure de son développement est, 
sans contredit, la réaction chimique résultant 
d'un séjour accidentel de parcelles alimentaires 
entre les dents. 

Ces résidus fermentent et retiennent certains 
acides qui provoquent la carie, soit à la périphé- 
rie des dents, soit dans leur^ sillons ou inters- 
tices. 

L'hygiène dentaire a pour but d'éloigner et d'an- 
nihiler, par des soins quotidiens, la présence de 
ces matières. 

Le nettoyage des dents doit être pratiqué à 
l'aide d'eau et poudre dentifrices, dont la formule 
suit ; il est de rigueur pour l'enfant dès que l'é- 
ruption de ces organes est manifeste. 

L'état de maladie (sauf cas de force majeure) 
ne doit pas être un obstacle aux soins de pro- 
23reté buccale ; il faut au contraire redoubler de 
vigilance, afin d'éviter un retentissement fâcheux 
du côté des dents. 

La friction journalière raffermit les dents, for- 
tifie les gencives et purifie l'haleine ; les dents 
bien saines sont aptes à remplir leurs fonctions ; 
la trituration étant complète, l'estomac ne se fa- 
tigue pas et la santé générale y gagne dans une 
large mesure. 

Si malheureusement la carie est nettement dé- 
clarée, l'hygiène est insuffisante et il est néces- 
saire de faire plomber ou aurifier les dents mala- 
des, afin d'éviter un envahissement contagieux. 

Si l'extraction de l'organe est nécessitée par des 
complications incurables, il est prudent de ne pas 
se faire endormir sans l'assentiment préalable et 
même la présence du Docteur de la famille. 

Le Dentiste en Chef du 
service d'inspection, 

G. BUGNOT, 

Diplômé de l'Ecole dentaire de Paris. 
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ACCIDENTS BUCCAUX DU MERCURE. 

On peut poser comme axiome que toutes les fois que 
l'on emploie le mercure, quel que soit le moyen employé, 
le malade est exposé àla stomatite: mais il y a des diffé- 
rences capitales qui tiennent au sujet, à la préparation 
prescrite et à la dose. 

Relativement à la préparation, le protoiodure, la plus 
usitée de toutes, est un ptyalique très puissant. A faible 
dose, cinq centigrammes, il est bien toléré, sauf quel- 
ques idiosyncrasies.Mais au-dessus, à dix centigrammes, 
il est habituel que la bouche soit atteinte, surtout s'il s'a- 
git d'une femme ; àplus forte raison, des doses plus éle- 
vées amèneront la salivation. 

Le sublimé, qui passe pour n'être pas ptyalique, n'est 
moins actif à ce point de vue que parce qu'on ne le donne 
qu'à faible, dose ; mais si l'on atteint quatre à cinq cen- 
tigrammes, la salivation se produit presque infaillible- 
ment. La môme chose se produit pour le sirop de Gibert. 
Mais de tous les procédés, celui des frictions agit le plus 
énergiquement au point de vue de la salivation. En ou- 
tre, la stomatite ainsi produite est très différente des au- 
tres. Elle est beaucoup'plus brusque, se produit sans phé- 
nomène prémonitoire et est bien plus grave d'emblée ; 
les autres formes de salivation peuvent être arrêtées dès 
le début ; celle-ci, au contraire, est beaucoup plus sé- 
rieuse dès ce moment et est aussi beaucoup plus géné- 
ralisée. A cette influence nocive, il y a deux causes adju- 
vantes importantes : l'idiosyncrasie et la stomatite préa- 
lable. 
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La première varie d'une façon extraordinaire avec les 
sujets, et il est nécesaire de les étudier à ce point de vue. 
Quant à la stomatite, qu'elle soit due au tabac, à des in- 
crustations par le tartre, à la carie dentaire, à la dent 
de sagesse, l'irritation qui en est la conséquence constitue 
un appel à l'action du mercure. La gingivite du tartre, 
la plus commune, a une action très nette dans ce cas, 
car il suffit souvent de faire nettoyer les dents du sujet 
qui en est atteint pour lui faire supporter des doses de 
mercure qu'il ne pouvait tolérer auparavant. Aussi, est- 
ce là une précaution absolument nécessaire à prendre, 
toutes les fois qu'il y a stomatite, même légère, et qu'un 
traitement mercuriel doit être institué. 

Un dernier point reste à discuter, c'est l'influence du 
froid sur la stomatite mercurielle. C'est une idée très 
répandue que le froid constitue une contre-indication à 
remploi des frictions. Or, c'est là une erreur qu'il impor- 
te de combattre, car non seulement ce traitement peut- 
être employé en toute saison, mais il peut être combiné 
avec l'usage des douches froides et d'autres moyens bal- 
néaires avec tout avantage. {Journ. de med. et chirur. 
prat.). 



-VAŒtïA. 

Névralgie de la mâchoire inférieure. 

M, Monod lit un rapport sur une observation de né- 
vralgie de la mâchoire inférieure par M. Jeannel,de Tou- 
louse. Observation : crises atroces, douleur vive au ni- 
veau des trous mentonniers (lésion bilatérale), le tout 
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coïncidant avec des troubles trophiques des muscles 
survenus sous l'influence probable d'une lésion médul- 
laire. Résection d'un rameau nerveux. Guérison. ^ 4 

Une observation analogue jointe à la précédente, opé- 
rée comme dans le cas précédent après trépanation du 
maxillaire inférieur, ne fut pas suivie de guérison : le 
nerf examiné au microscope était normal. Pour expli- 
quer l'insuccès, M. Jeannel admet une origine centrale 
ou bien une récidive partant du bout central. 

M. Monod conclut que la suppression des extrémités 
nerveuses douloureuses peut être suivie de guérison. 

(Société de chirurgie.) 

h: 

Uréthane, nouvel hypnotique. 

L'Uréthane, C3H'^A20-, est l'étheréthyliquc de l'acide carbami- 
que étudié par Wurtz et Rose. L'uréthanese présente sous forme 
de cristaux blancs, d'une faible odeur, de goût particulier, 
très solubles dans Teau, l'alcool et l'éther. Son mode d'admi- 
nistration est des plus commodes, n'ayant pas besoin de correc- 
tif et étant très soluble dans les véhicules ordinaires. Les doses 
à administrer sont de 1 à 3 grammes. D'après Schmiedeberg et 
von Jaksch, elle serait facilement supportée par les malades et 
donnerait un sommeil physiologique. Elle donnerait surtout de 
bons effets dans la médecine des enfants. [Journal de Thérap.). 

Ht !¥ 

Mesures contre les hypnotisations en public. 

Il y a déjà quelque temps, Donato fut prié de quitter ritalie . 
Le conseil sanitaire de Milan avait émis le vœu que les expérien- 
ces publiques dans les théâtres ou autres lieux fussent interdi- 
tes à tout individu se disant magnétiseur, fascinateur, hypnoti- 
seur, etc. 

Le conseil s'appuyait sur cette considération que de pareilles 
représentations n'ont aucun intérêt scientifique, qu'elle offen- 
sent le sentiment public et la raison, qu'elle produisent des per- 
turbations redoutables sur les sujets prédisposés et sur les spec- 
tateurs. 

Le ministre de la justice en Danemark, se basant également 
sur un rapport du conseil de santé vient de prendre des mesure s 
analogues. Il adresse aux commissaires de police du royaume une 
circulaire interdisant toutes représentations publiques, sur l'hyp- 
notisme et le magnétisme animal, le spiritisme, etc. 

Le Cosmos. 

A. Préterre, rédacteur en chef^ propriétaire. 

Gérant: Alex. Copard. 

Clermont (Oise).— Imp. Daix frères. 
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EXTRAIT 

DU 

MUSÉE DES RESTAURATIONS BUCCALES 

DE A. PRÉTERRE. 

APPAREILS PROTHÉTIQUES CONSTRUITS POUR LES HOPITAUX CIVILS 
& MILITAIRES ET POUR LA PRATIQUE CIVILE. 

Bec-de-lièvre simple ou double, Gueule-de-loup, Résections partielles 

ou totales des mâchoires inférieure ou supérieure, Nécroses plios- 

phorées. Perforations palatines simples ou multiples, Accidents 

syphilitiques tertiaires. Difformités dentaires, Anomalies, etc., etc. 

Tous ces appareils sont des duplicata des appareils construits pour 

les malades blessés ou opérés confiés à nos soins, par MM. les 

docteurs dont les noms suivent, et ils peuvent être divisés ainsi 

qu'il suit : 

1» Restaurations du maxillaire supérieur et du maxillaire inférieur 
aprè^leur ablation totale ou partielle ; 

2« ubturateurs des fissures congénitales ou acquises de la voûte et 
du voile du palais, ne remplaçant pas seulement la substance perdue, 
niais rétablissant les fonctions de l'organe ; 

3» Restaurations des plaies d'armes de guerre, pièces commandées 
par le Gouvernement français pour les blessés de Crimée et d'Italie, 
de Chine, du Mexique et de la dernière guerre allemande ; 

4° Pièces diverses dont la nature n'a pas permis le classement. 

1. NÉLATON. Obturateur pour une fenestre palatine pratiquée pour 

l'enlèvement d'un polype naso-pharyngien. {Hôp. des Cliniq,) 

2. Demarquay. Obturateur à ressort pour une division sj-philitique. 

(Maison municipale de santé.) 

3. RiGORD. Obturateur à ressorts palmés pour division syphilitique 

du voile du palais. [Hôpital du Midi.) 

5. Trousseau. Obturateur à boule excentrique pour une perforation 

du voile du palais. (Hotel-Dieii.) 

6. Velpeau. Obturateur à cage métallique pour division congéni- 

tale du voile du palais. 
8. Denonvilliers. Obturateur à ca^^e pour division congénitale de 
la voûte et du voile du palais; résection de l'os incisé et 
chéiloplastie ; l'obturateur est porteur de quatre dents inci- 
sives. (Hôpital Saint-Louis.) 
Debout. Obturateur mi-rigide, mi-souple, appliqué pour divi 
sion congénitale de la voûte et du voile du palais avec un 
plein succès chez un malade qui avait subi (1847) une opération 
infructueuse de staphylorraphie, j)ar M. Roux. 
(Présenté à la Société de chirurgie, le 26 juillet 1862.'', 

12. Mounier. Appareil destiné à combler une perte de substance ré- 
sultant d'une fracture comminutive du maxillaire supérieur, 
avec destruction de la portion palatine et de toute l'arcade den- 
taire du côté gauche, à Fexceptoin des trois molaires du côté 
gauche. (Plaie d^arme a feu. — Bataille de Magenta.) 

11. Baron Larrey et Perrin. Restauration du maxillaire inférieur 
brisé comminutivement par une balle qui avait emporté en 
même temps une partie de l'arcade dentaire du coté droit. 
(Présenté à VAcad. împ. de méd. — Bataille de Magenta.) 

17. Baizeau. Appareil destiné à remplacer tout le corps de la mâ- 
choire inférieure, détruit par une balle qui, en même temps, 
avait enlevé la presque totalité de la langue et rendu par là 
impossible la mastication et la déglutition ; ces désordres 
déterminaient une perte de salive et des troubles de la diges- 



*;<»t^-i5 



tion auxquels cet appareil a également remédié. — Présenté 
au conseil de santé des armées. 

{Hôp. du Val-de-Grdce. — Bataille de Solférîno.) 

18. Bayran. Restauration de la portion droite et de l'angle du 
maxillaire inférieur après fracture comminutive par un coup 
de feu. {Assaut de Malakoff,) 

20. Legouest. Appareil contentifappliqué pour la destruction du maxil- 
laire inférieur et du menton par une balle. ( Val-de-Grâce,) 
Cet appareil a eu surtout pour résultat de remédier au 
chevauchement des dents et autres désordres, suites inévita- 
blés de la perte du maxillaire inférieur, sur la voûte palatine 
et sur l'arcade dentaire supérieure. {Bataille de Montebello.) 

22. Maisonneuve. Restauration d'une portion du maxillaire supérieur 
après son ablation. {Malade présenté à VAc. de méd. — Hôp. 
delà Pitié.) 

24. Michaux. Restauration du maxillaire supérieur droit, enlevé 
pour une tumeur myéloïde. 

26. Maisonneuve. Maxillaire inférieur en totalité, pour remplacer le 
maxillaire inférieur enlevé pour une tumeur de nature fibreuse 
développée dans le corps de l'os, et s'étendant de chaque 
côté du droit principalement. {Présenté à VAc. de médec. — 
Hôp. de la Pitié.) 

29. Broca. Obturateur pour une division de la voûte du voile du 
palais. {Hôp. de Bicêtre.) 

80. Parise de Lille, Maxillaire supérieur gauche et moitié latérale 
de l'ethmoïde du même côté entièrement remplacés à la suite 
de leur ablation nécessitée par une tumeur flbro-plastique. 

36. Chassaignag. Obturateur pour une nécrose du maxillaire supé- 
rieur avec perforation de la voûte palatine. 

38. NÉLATON et Sédillot. Appareil destiné à combler une double 
fissure palatine. 

Cet appareil est porté depuis sept ans, et comme il s'agis- 
sait ici de traumatisme, les résultats ont été immédiats : nul 
n'eût pu soupçonner l'infirmité du malade. 

44. Cullerier. Obturateur pour une fissure syphilitique du voile du 

palais. 11 off"re ceci de particulier que le ressort qui soutient 
la fente du voile du palais est de forme entièrement circulaire. 

{Hôp. du Midi.) 

45. NÉLATON. Appareil pour la cautérisation de la voûte palatine. 

Cet appareil a permis à M. le professeur Nélaton d'employer 
pour la première fois un procédé qui lui est propre pour la 
destruction, au moyen d'un chlorure de zinc, d'une tumeur 
encéphaloïde, dont l'état de dégénérescence faisait redouter 
l'hémorrhagie. {Clinique de la ville.) 

46. GiRALDEs. Obturateur de la voûte et du voile du palais, division 

congénitale. , {Hôpital des Enfants.) 

47. DucHENNE de Boulogne. Élévateur de la langue dans un cas de 

paralysie de cet organe. {Clinique de la ville.) 

48. DuNGLAs. Nez artificiel pour masquer la destruction, par un 

cancer, de toute la partie droite de l'aile à la racine. 

{Fac. de Lima.) 

50. HuGuiER. Appareil appliqué sur la couverture d'un abcès du si- 
nus maxillaire qui avait entraîné la nécrose et la destruction 
du sinus et de l'arcade dentaire du côté gSiMG)iQ.(Hôp.Beaujon.) 

54. MiGHON. Appareil pour combler la cavité résultant d'une ablation 
d'une portion du maxillaire supérieur pour une nécrose de 
cet os. {Hôpital de la Pitié.) 

57. Vallet d^Orléans. Obturation pour une division congénitale de 

la voûte et du voile du palais. 

58. Bertherand. Destruction com23lète du nez et de la voûte pala- 

tine, légère perte de substance de la portion moyenne du maxil- 
laire inférieur.— Restauration mécanique de toutes ces par- 
ties. (Suite de tentative de suicide.) Présenté à la Société de 
chirurgie, 28 avril 1863. {Hôpital d'Alf^er.) 



9. Laveran. Obturateur poui' une perforation palatine avec perte 
des incisives par suite d'ulcération syphilitique. 

{Hôpital militaire du Val-de-Grâce.) 

60. Jarjavay. Appareil construit pour un malade de son service et 

qui portait une fistule et une nécrose du sinus maxillaire. Cette 
pièce est construite sur le principe des dentiers à succion, 
complètement isolée des dents restantes et fixée au palais par 
le seul moyen d'une chambre à air. (Hôp. Saint- Antoine.) 

61. Verneuil. Obturateur appliqué après une opération de staphy- 

lorraphie ; le voile a pu être réuni en partie, et les portions 
dures de la voûte, séparées par un trop grand espace, n'ont pu 
être rapprochées, et la fermeture de l'orifice restant a néces- 
sité l'emploi de cet appareil. (Hôtel-Dieu.) 

63. MoNOD. Obturateur fenêtre avec luette articulée, appareil porté 
depuis 5 ans. {Maison municipale de santé.) 

67. Malgaigne. Obturateur à cage en or pour division congénitale 
de la voûte et du voile du palais. Cet appareil est l'un des 
plus élémentaires que nous ayons construits, mais il a donné 
néanmoins des résultats assez satisfaisants ; car nous n'avons 
pu obtenir du malade qu'il fût remplacé |)ar un plus per- 
fectionné. {Hôpital Beaujon.) 

20. Langenbeck de Berlin. Modèle d'une pièce exécutée pour un ma- 
lade auquel on avait pratiqué l'ablation du maxillaire supé- 
rieur dans sa totalité à la suite d'un cancer de cette région. 

121. GoFFRES. Appareil rétablissant la symétrie de l'arcade dentaire 

inférieure détruite par une tentative de suicide. La figure de 
cet appareil représente une arcade dentaire supplémentaire 
et appliquée extérieurement à l'arcade dentaire restante et 
rétrécie de plus d'un tiers par la blessure. 

(Hôp. mil, de Vincennes.) 

122. OoFPREs. Appareil pour remédier à la perte des 6 dents antérieu- 

res de la mâchoire supérieure et d'une portion de l'os incisif 
emportée par un coup de pied de cheval. [Même hôpital.) 

123. Hardy. Obturateur pour division congénitale du voile du palais» 

— Sujet déjà opéré par M. Roux. 

124. Mar JOLiN . Obturateur du voile du palais, seule division congénitale 

sur un sujet âgé de 11 ans. {Hôp. des enf, mal.Ste-Eugénie.) 

125. Simpson d'Edimbourg. Obturateur pour une division très large 

de la voûte et du voile du palais. 

130. GossELiN. Obturateur après staphylorraphie ; le voile seul ayant 

pu être réuni. {Hôpital Cochin.) 

131, RiGiiET.Nez artificiel; accidents syphilitiques. {Hôp. de la Pitié.) 
138. BoucHUT. Obturateur pour une division d'origine syphilitique 

de la voûte et du voile, simulant par sa disposition une divi- 
sion congénitale chez une petite fille de 11 ans. 

Nous avons pu faire profiter cette enfant de la disposition 
nouvelle de nos appareils, que nous appliquons aux cas 
congénitaux. {Hôpital Sainte-Eugénie .) 

142. CusGo. Appareil destiné à combler la perte de substance résul- 
tant de l'ablation d'une portion du maxiUaire supérieur suite 
de nécrose. Cet appareil est en place depuis six ans. 

{Hôpital de la Salpêtrière.) 

150. Calyo. Appareil à voile mobile pour une nécrose syphilitique 

d'une portion antérieure du maxillaire supérieur, obturant 
deux cavités dans la voûte palatine et une fissure dans le voile 
du palais. {Dispensaire spécial de la cité Trévisse.) 

151. Velpeau .. Nez artificiel. 

152. JoBERT DE Lamballe. Appareil contentif à la mâchoire supé- 

rieure et maxillaire artificiel pour remédier aux suites d'une 
ablation de cet os du côté gauche. 

Les collections sont soumises à l'examen de MM. les Chirurgiens et Médecins 
de 4 à 5 heures tous les jours, le dimanche excepté. 
En prévenante l'avance, on pourra voir des sujets porteurs des appareils. 

A. PRÉTERRE, 29, boulevard des Italiens, Paris. 
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6UVRAGES DE M. PRÉTERRE 



'i§ÂiT^' PRATIQUE DES MALADIES DES DENTS. 16« édition, consid érable - 
^' mëfit augmeiitée et enrichie de plus de 200 gravures. 1 voL in-ï8, 
[ broche 1 fr. 25, relié 2 fr. 25. 

De l'emploi du.protoxyde d'azote pour extraire les dents et pratiquer 
les opérations dentaires sans douleur. In-8% 8« édition, 1 Ir, 

Recherches sur les propriétés physiques et physiologiques du pro^ 
toxyde d'azote liquéfié. In-8°, 1 fr. 

Conseils aux personnes qui ont perdu des dents. In-I8, 1 fr. 

Des élixirs et poudres dentrifices. Leurs inconvénients. Notice sur 
la poudre et l'élixir Préterre. In-32, 1 fr. » 

De la première et de la seconde dentition. Conseils aux mères de 
famille. In-32, 1 fr. 

Traité des divisions congénitales ou acquises de la voûte /lu palais 
et de son voile. 1 vol. in-8», illustré de 97 gravures, 15 fr. 

Musée DES restaurations buccales. Un album in-folio illustré de 
magnifiques planches gravées sur acier d'après hatUre,,''50tfr.'rfEn 
préparation.) ^ f,V . » •' ^-^'^ 

Il'art dentaire. 29 vol. in-S^, 10 fr. le vol. (Cette collection comprend 
les observations détaillées des malades confiés à M. Préterre par 
MM. les médecins et chirurgiens des hôpitaux de P'rance et de Pé- 
tranger, et la description illustrée des appareils construits pour 
les diverses lésions de la bouche.) 

Ces ouvrages se trouvent au Ijureau de VArl dentaire, 29, boulev. des Italiens. 
Ils sont expédiés franco en échange d'un mandat ou de timbres-poste français. 



PRINCIPALES RÉCOMPENSES DÉCEî NÉES A M. PRÉTERRE 

MÉDAILLE UNIQtl 1855 

(Prothèse.) 

A l'exposition univers. ..le de paris 

GRANDE MÉDAILLE D'HONNEUR 1862 

A l'exposition universelle T)E LONDRES 

GRAND PRIX DÉCERNÉ EN 1863 

PAR LA FACULTÉ DE MEDECINE DE PARIS 

MÉDAILLE D'OR (UNIQUE) 1867 

A l'exposition UNIVERSELLE DE PARIS 

DIPLOME ET MÉDAILLÉ D'HONNEUR 1870-71 

POUR SOINS DONNÉS AUX BLESSÉS 

MÉDAILLE D'OR (UNIQUE) 1878 

A l'exposition UNIVERSELLE DE PARIS 



Clermont (Oise). -— Imp. Daix frères 
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